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"A timidez é uma condição 
alheia ao coração , uma 
categoria, uma dimensão que 
desemboca na solidão." 


(Pablo Neruda) 





Aspecto filosófico principal 
que dá identidade a TCC 

A frase de Epicteto resume a ideia 
principal da TCC: 

"O que perturbo os homens não 
são as coisas , e sim as opiniões que 
eles têm em relação às coisas 



Ansiedade social 


Na atualidade há um número 
persistente de pessoas que relatam 
serem tímidas. No entanto, essa 
timidez pode mascarar um 
problema psicológico com grave 
prejuízo à vida social: o Transtorno 
de Ansiedade Social também 
denominado Fobia Social 






0 que é ansiedade social? 


Antes de definir a Ansiedade Social, 
é bom lembrar que: 

Ansiedade de modo geral, quando 
não excessiva ou desproporcional 
ao evento que a desencadeia é 
normal e desejável que ocorra. 

Ansiedade Social ou Fobia social, 
faz parte da categoria: Transtorno 
de Ansiedade. 

A Ansiedade Social (também 
chamada de Fobia Social) 
caracteriza-se por ansiedade 


clinicamente significativa 

provocada pela exposição a certos 
tipos de situações sociais ou de 
desempenho, frequentemente 
levando ao comportamento de 
esquiva. 

A pessoa é temerosa, ansiosa ou se 
esquiva de interações e situações 
sociais que envolvem a 
possibilidade de ser avaliado. 

As situações sociais são suportadas 
com um sentimento intenso de 
medo. 



Quando a ansiedade social 
se torna um problema? 




A seguir, apresentaremos algumas 
definições e características do 
Transtorno de Ansiedade Social. 

Gostaríamos de alertar para o fato 
de que estamos oferecendo 
informações importantes sobre 
esse transtorno, porém para um 
diagnóstico faz-se necessária uma 
avaliação feita por profissional da 
psicologia ou psiquiatria. 



Características 


Ansiedade Social se refere ao medo 
de ser exposto à observação atenta 
de outrem e que leva a evitar 
situações sociais. 

As fobias sociais graves se 
acompanham habitualmente de 
uma perda da auto-estima e de um 
medo de ser criticado. 

As fobias sociais podem se 
manifestar por rubor, tremor das 
mãos, náuseas ou desejo urgente 
de urinar, sendo que o paciente por 
vezes está convencido que uma ou 


outra destas manifestações 
secundárias constitui seu problema 
primário. 

Os sintomas podem evoluir para 
um ataque de pânico. 


(DSM-V) 



Em crianças a ansiedade deve 
ocorrer em contextos que 
envolvem seus pares, e não apenas 
em interação com adultos. 


Alerta! 



Tipos de ansiedade social 


O DSM-V aponta para o seguinte 
aspecto: é preciso verificar se a 
fobia social está restrita a 
desempenho. 

Ansiedade Social Generalizada 


Ansiedade Social de Desempenho 

























mim 


Ansiedade social generalizada 


• Iniciar um namoro 

• Ser apresentado a pessoa 

desconhecida 

• Ira festa ou reunião social 

• Iniciar e manter uma conversa 

• Falar ao telefone com pessoa 

desconhecida ou não 

• Expressar opinião a terceiros 

• Fazer entrevista de emprego 

• Ser assertivo (saber dizer sim ou não) 

• Devolver algum material comprado 

• Expressar insatisfação com comida no 
restaurante 

• Falar com pessoas que representam 
autoridade 






Ansiedade social de desempenho 


Proferir palestra, comunicação oral em 
eventos científicos 

Defesa pública de um trabalho 
acadêmico (monografia, dissertação de 
mestrado, tese de doutorado) 
Apresentações em sala de aula, como 
seminários 
Falar em reuniões 

Comer ou beber em ambiente público 
Assinar cheque ou documento em 
público; 

Usar banheiros públicos; 

Escrever na frente de outras pessoas 
Cometer erros em público como 
pronunciar uma palavra errada 
Apresentar-se para outras pessoas 
Fazer compras em lojas movimentadas 
Cantar ou atuar para uma plateia 
Caminhar na frente de pessoas, como 
em corredores de igreja, teatro e etc. 






0 que tem em comum os 
dois tipos de Ansiedade 
Social? 

0 medo da avaliação negativa 
pelos outros 



Tipos de respostas 


As respostas da pessoa com 
Ansiedade Social possuem três 
níveis: 

1. Nível somático, autonômico, 
fisiológico, emocional ou 
afetivo. 

2. Nível cognitivo. 


3. Nível comportamental. 






1. Nível somático, 
autonômico, fisiológico, 
emocional ou afetivo 

Exemplos: taquicardia, sudorese, 
tremores nas mãos ao tomar café 
em público, rubor facial, náuseas, 
etc. 



2. Nível cognitivo 


Identifica os pensamentos 
automáticos distorcidos: 

"Sinto-me tão diferente dos outros 
que não posso abrir a boca para 
nada." 

A percepção que o paciente tem de 
si mesmo e a que imagina que os 
outros têm dele: 

"Sou uma pessoa tão desajeitada 
que ninguém jamais vai querer 
conversar comigo na festa" 







3. Nível comportamental 


Evitar ir a festas ou fazer compras 
sozinha, sair somente com pessoas 
do mesmo sexo ou que não tenha 
interesse amoroso, não fitar seu 
interlocutor, esconder-se atrás dos 
outros nos grupos de conversação. 




Quais são as causas da 
ansiedade social? 


Há uma variedade de causas. Como 
fatores biológicos e genéticos e 
fatores ambientais. Já foi, por 
exemplo, demonstrado que 
algumas crianças já nascem com 
um perfil temperamental ou traço 
de inibição e timidez. Choram mais 
e ficam mais agitadas do que 
outras crianças, quando são 
apresentadas a brinquedos e 
outras coisas que fazem parte do 
cotidiano delas. E esses 
comportamentos aparecem aos 
quatro meses de idade. 


Mas é bom estar atento, algumas 
pessoas mostram uma preferência 
desde muito pequenas por fazer 
atividades sozinhas. No entanto, 
quando é o caso elas interagem e 
não apresentam medo de interagir 
com outras pessoas, ou apresentar 
trabalho em público e assim por 
diante. Não há sofrimento quando 
diante dessas situações. 

















































A Terapia Cognitivo- 
Comportamental e a 
ansiedade social 

A psicoterapia ajuda muito as 
pessoas com fobia social. Em 
muitos casos a pessoa fica 
"curada" no sentido de passar a ou 
enfrentar novamente as situações 
sociais perturbadoras. 

O objetivo principal "é reduzir a 
ansiedade e eliminar sentimentos 
de vergonha ou constrangimento, 
bem como facilitar a melhora no 
funcionamento pessoal em 
situações de avaliação social, 


corrigindo as avaliações e crenças 
errôneas de ameaça social e 
vulnerabilidade social." (Clark & 
Beck, 2012) 

A terapia Cognitivo- 

comportamental, na modalidade 
de grupo é apontada por diversos 
estudos como bastante eficiente no 
tratamento da Ansiedade Social. 



Ansiedade social: 
Modelo cognitivo 

O mundo é percebido como um 
lugar perigoso, uma ameaça em 
potencial que lhes exige constante 
vigilância. 

Os ansiosos sociais possuem uma 
extrema sensibilidade a pistas que 
eles interpretam como de possível 
avaliação negativa de outras 
pessoas. 


Há uma excessiva atenção a estas 
pistas o que produz autocrítica 
exagerada e percepção distorcida 

dos próprios comportamentos que, 
na verdade, poderiam passar 
despercebidas. Uma olhada de 
alguém para o lado, é interpretado 
como um desinteresse e recusa ao 
convite para sair. O que pode se 
tornar em solidão, se acontecer de 
forma sistemática. 



A Terapia Cognitivo- 
Comportamental e a 
ansiedade social 


Na modalidade em grupo ou 
individual, são dois caminhos 
gerais e as técnicas são 
semelhantes: 


• Procedimentos voltados para 

reestruturações cognitivas 



• Procedimentos voltados para 

mudanças comportamentais 


Empirismo Colaborativo 







A Terapia Cognitivo- 
Comportamental e a 
ansiedade social 

Alguns exemplos de intervenções 
psicoterapêuticas para tratamento: 

1. Treino de habilidades sociais 
(THS) e de assertividade (TA 

A objetivo é prover ao paciente um 
repertório amplo e variado de 
comportamentos sociais mais 
adequados e menos disfuncionais. 


Esse objetivo se constrói através da 
diminuição da passividade e a 
sensação de impotência ou raiva, 

porém, considerando as 
qualidades/atributos do paciente e 
o seu grupo social. 

Note que o ansioso social tem 
extrema dificuldade de dizer não 
quando muitas vezes ele deveria 



A Terapia Cognitivo- 
Comportamental e a 
ansiedade social 

2. Reestruturação cognitiva 

Envolve, a princípio, a captação de 
pensamentos disfuncionais e 
crenças do paciente, orientando 
assim o terapeuta na compreensão 
sobre como funciona 

cognitivamente o paciente. 

O paciente registra (pode ser em 
um diário clássico, ou programa de 
computador - Apps ) seus 
pensamentos automáticos 

distorcidos/disfuncionais 


(por exemplo, ela saiu de perto de 
mim porque não estava gostando 
da minha companhia) e o 
respectivo sentimento em uma 
situação social (por exemplo, 
triste). 

O paciente é então orientado a 
observar estes pensamentos com 
distância e a questioná-los, o 
objetivo é ele perceber as 
distorções (não correspondência 
com a realidade) e começar a 
pensar de forma mais realista ("ela 
foi embora porque precisou sair e 
não porque minha companhia era 
desagradável") 



E como é feito o desafio dos 
pensamentos automáticos 

distorcidos/disfuncionais? 

Questionamento socrático: 

Trata-se de uma análise composta 
por uma revisão de evidências que 
confirmem ou não as hipóteses 
(negativas) do paciente. 

Os erros/distorções cognitivas 

mais comuns na ansiedade ou fobia 
social são: leitura mental ("ele me 
acha incompetente"); adivinhação 
e catastrofização ("se eu tiver que 


o meu nome, não vou conseguir 
escrever, vai sair todo errado"); e 
personalização ("eles não estão me 
dando atenção, com certeza minha 
palestra não está boa"). 



A Terapia Cognitivo- 
Comportamental e a 
ansiedade social 

3. Estratégias comportamentais 

Exposição às situações 

temidas/ansiogênicas reduz a 
ansiedade e o comportamento 
fóbico. Pode ser feita ao vivo e/ou 
na imaginação, em geral de de 
forma gradual. 

Envolve os seguintes passos: 
identificação e listagem de todas 
as situações ansiogênicas. 


Criação de uma hierarquia de 
acordo com o grau de ansiedade: 
de situações que causam menor 
até as mais temida. 

O paciente então é orientado a 
enfrentar de forma sistemática e 
por um período de tempo longo, 
todas as situações listadas 
começando pela que causa menor 
ansiedade. 



A Terapia Cognitivo- 
Comportamental e a 
ansiedade social 

3. Manejo de estresse e 
relaxamento. 

O objetivo é de fazer com que o 
paciente aprenda a ter maior 
controle das respostas fisiológicas 
próprias da ansiedade e portanto 
diminuir o desconforto causado 
pela situação ansiogênica, através 
de exercícios de respiração que 
promovem o relaxamento. 


O paciente também é informado 
sobre os benefícios de se praticar 
atividades físicas que melhorem a 
qualidade de vida. 



A Terapia Cognitivo- 
Comportamental e a 
ansiedade social 

Pontos importantes 

É importante entendermos 
cognição (imagens, percepção, 
pensamentos), para que o 
tratamento tenha sucesso. 

As barreiras cognitivas... 

As crenças... 


Que comportamentos de 
segurança o paciente está 
apresentando? Evitação? Fuga? 



Resumo 


A ansiedade ou fobia social é 
diferente de ser tímido ou 
introvertido e essa distinção é 
importante para se determinar se 
se está diante de alguma situação 
problemática. 

Ela se tornar um problema quando 
a pessoa enfrentar as situações as 
custas de muito sofrimento. 


O maior temor do ansioso social é 
a avaliação dos outros e isso é 
frequentemente sobrevalorizado. 

O tratamento inclui dentre outros 
procedimentos, a alteração da 
percepção acerca dos eventos, em 
geral com viés negativo, através do 

enfrentamento das situações e da 
restruturação cognitiva. 
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